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Stent 



Die Erfindung betrifft einen Stent, insbesondere Koronarstent, mit mehreren, in 
Langsrichtung des Stents benachbart angeordneten, rohrformigen Abschnitten, die 
in Langsrichtung des Stents mit jeweils mindestens einem Verbindungsmittel 
miteinander verbunden sind, wobei jeder rohrformige Abschnitt aus mehreren im 
wesentlichen zellenformigen, asymmetrischen, eine Orientierung aufweisenden 
Elementen besteht. 

Stents sind aus dem Stand der Technik in vielfaltiger Weise bekannt. Sie werden 
unter anderem in Zusammenhang mit der perkutanen transiuminalen Angioplastie 
(PTCA = percutaneous transluminal coronary angioplasty) in der Gefaftchirurgie 
des Herzens verwendet. Stents konnen jedoch auch dazu dienen, andere Korperoff- 
nungen aufzuweiten oder aufgeweitet zu halten. Diesen medizinischen Verfahren 
geht zunachst die Bestimmung des Ortes der Verengung des jeweiligen GefafSes 
voraus. AnschliefSend wird beispielsweise bei der PTCA ein sogenannter Angio— 
plastieballon in die Arterie, die die Verengung, die sogenannte Stenose, aufweist, 
geschoben, und an den Ort der Stenose gebracht. AnschlieBend wird der Ballon 



aufgeblasen, so daS durch die radial nach auRen gerichtete Kraft des aufgeblase- 
nen Ballons die Stenose aufgeweitet und im optimalen Fall der ursprungliche 
Durchtrittsquerschnitt der zuvor verengten Arterie wiederhergestellt ist. 

Um im Anschlufi an die Aufweitung den aufgeweiteten Zustand der Arterie auf- 
rechtzuerhalten, wurden die eingangs genannten Stents entwickelt. Die Stents 
dienen somit dazu, das erneute Auftreten einer Stenose zu verhindern. Der Erfolg 
des sogenannten Stenting hangt jedoch unter anderem davon ab, wie gleichformig 
sich der Stent an die Innenseite der GefalSwand aniegen kann. Denn umso gleich- 
formiger die GefaBwand durch den Stent abgestutzt werden kann, um so wahr- 
scheinlicher ist es, daQ> es im Bereich des eingesetzten Stents nicht erneut zu 
GefalSverengungen kommen kann. Somit bewirkt eine gleichmaftige Stentstruktur 
eine relativ glatte GefafSinnenoberflache, an welche sich Blutpartikel nur schwer 
aniagern konnen. Daruber hinaus werden auch Wucherungen der Intima in das 
GefaBinnere durch den Stent hindurch starker durch eine gleichmaSige Stents- 
truktur verhindert. 

Stents mit der vorerwahnten geschlossenen Struktur sind aus dem Stand der 
Technik bekannt. Aus der US 4,655,771 ist beispielsweise ein Stent bekannt, der 
sogenannte Wallstent, der eine geschlossene Struktur aufweist, die aus zwei 
gleichmafiig maschenartig gewirkten, in Langsachse des Stents spiralformig ver- 
laufenden Drahten gebildet ist. 

Der Vorteil der geschlossenen Struktur bei der Abdeckung der Gefa&innenwand 
wird jedoch durch den Nachteil erkauft, dafldiese Stents eine relative longitudinale 
Steifheit wahrend des Einsetzens des Stents insbesondere in enge Blutgefaf^e 
aufweisen. Diese Stents eriauben es daher nicht in optimaler Weise, den Stent 
beim Einfuhren in Richtung auf die zu behandelnde Stenose durch moglicherweise 
sehr stark gekrummte Gef afSabschnitte der Herzkranzarterien einzufuhren. Auch ist 
esbei geschlossenen Strukturen problematisch, diese aufgrund ihrer longitudinalen 
Steifheit im Bereich von kurvigen GefafSabschnitten zu verwenden. Besonders 



nachteilig ist bei einer geschlossenen Struktur wie dem Wallstent, dali eine starke 
Langskontraktion bei der Dilatation eintritt. 

Um die Nachteile mit Stents mit ejner geschlossenen Struktur zu vernneiden, 
wurden Stents entwickelt, die einen sogenannten modularen Aufbau aufweisen. 
Bei diesen modulartig aufgebauten Stents sind einzelne, mit einer geschlossenen 
Struktur versehene Abschnitte durch flexible Verbindungen nniteinander verbunden. 
Derartige Stents sind beispielsweise aus dem US 5,104,404 bekannt. 

Nachteilig bei den bekannten modularen bzw. segmentierten Stents istesjedoch, 
dafi sie im expandierten Zustand oftmals relativ groBe Lucken (und vor allem auch 
unterschiedlich groBe Lucken) in dem abgedeckten Bereich der GefaRwand auf- 
weisen. Durch diese im expandierten Zustand des Stents mehr oder weniger 
ungleichmalSige Abdeckung der GefaRinnenwand durch die Stege des Stents, und 
vor allem auch durch die relativ groRen freibleibenden Flachen zwischen den 
Stegen des Stents, kann das Gewebe der GefafSinnenwand nach der Implantation 
des Stents in das GefafS hinein prolabieren, was zu einer erneuten Verengung des 
GefaRes, einer sogenannten Restenose, fuhren kann. 

Auf gabe der vorliegenden Erf indung ist es daher, ein Stent der eingangs genannten 
Art derart weiterzuentwickein, daR die vorgenannten Nachteile vermieden werden 
und eine Abdeckung der GefaRinnenwand erreicht wird, deren freibleibende Fla- 
chen gegenuber dem Stand der Technik verkleinert sind. 

Diese Aufgabe wird bei einem Stent der eingangs genannten Art dadurch gelost, 
daR das erste Verbindungsmittel jeweils Elemente gleicher Orientierung miteinander 
verbindet, um die rohrformigen Abschnitte miteinander zu verbinden. 

Die Vorteile dererfindungsgemaRen Losung liegen insbesondere darin, daRsichauf 
der Mantelflache des Stents im expandierten Zustand zwischen benachbarten 
rohrformigen Abschnitten nur relativ kleine freie Flachen ergeben, durch die das 



Gewebe der GefaBwand hinein in das GefaB prolabieren konnte. Diese relativ 
kleinen f reien Flachen ergeben sich dadurch, dalS Elemente identischer Orientierung 
miteinander verbunden sind. Handelt es sich bei diesen Elementen beispielsweise 
um aus Stegen schlussellochfdrmig gebildete Zellen, so wird aufgrund der Erfin- 
dung das breitere Ende des Elementes mit dem schmaleren Ende des zellenformigen 
Elementes verbunden, waszu der erfindungsgemaSen und vorteilhaften Verkleine- 
rung der freibleibenden Flache im expandierten Zustand des Stents fCihrt. 

Die erfindungsgemalSen Vorteile kommen dann besonders zum Tragen, wenn der 
Stent in einem gekrummten Gef al5 dilatiert wird, da in einem solchen Fall im Stand 
der Technik die Abschnitte an der KrummungsauSenseite des in dem gekrummten 
GefaB expandierten Stents zu einem Auseinanderklaffen neigten. Dieses Ausein- 
anderklaffen wird durch die erfindungsgemaBe Art der Verbindung der einzelnen 
rohrformigen Abschnitte vorteilhaft unterdruckt. 

Daruber hinaus ergibt sich aufgrund der Erfindung eine gegenuber dem Stand der 
Technik uber die gesamte Mantelflache des expandierten Stents gleichmaBigere 
Abdeckung der GefaBinnenwand, was sich ebenfalls gunstig auf die Restenoserate 
auswirkt. 

Besonders vorteilhaft ist es bei der vorliegenden Erfindung, daB nicht nur die GroBe 
der freien Flachen verringert wird, sondem daB insbesondere die GroSe von freien 
Flachen einer bestimmten Form verringert wird. Dabei handelt es sich um solche 
Flachen innerhalb der Mantelflache des erf indungsgemaBen Stents, deren geschlos- 
sene Umrandung bei einem Umlauf Krummungen lediglich in eine Richtung auf- 
weisen. Insbesondere solche Flachen lassen sich dank der Erfindung in ihrer GroBe 
erheblich gegenuber dem Stand der Technik reduzieren. Und gerade solche Flachen 
haben sich im Stand der Technik als Stellen erwiesen, in denen das Gewebe 
leichter in das GefaBinnere prolabieren kann. Weiterhin ist es durch die einfachen, 
jedoch wirkungsvollen MaBnahmen der Erfindung moglich, die aus dem Stand der 
Technik bekannten Vorteile segmentierter Stents, beispielsweise des Stents "Te- 



nax®" der Anmelderin, zu erhalten. Insbesondere bleiben die guten mechanischen 
Eigenschaften (recoil, Kollapsdruck, longitudinale Flexibilitat, niedriges Crimp-Profil) 
erhalten, da sich gerade im Vergleich zu dem bekannten "Tenax®"-Stent die Struk- 
turder rohrformigen Abschnitte selbst sowie die grundsatzliche Art der Verbindung 
benachbarter Abschnitte nicht andert. 

Ein weiterer Vorteil der vorliegenden Erfindung liegt in dem prinzipiell geringeren 
AusmaR der durch die Expansion des Stents bedingten Verkurzung des Stents. 
DieserEffekt istdadurch bedingt, dalSdie ersten Verbindungsmittel des erf indungs- 
gemalien Designs jeweils unterschiedliche Enden der asymmetrischen, eine Orien- 
tierung aufweisenden Elemente nniteinander verbinden, wahrend im Stand der 
Technik bei asymmetrischen, eine Orientierung aufweisenden Eiementen stets die 
gleichen Enden dieser Elemente miteinander verbunden werden. Dieser Vorteil 
kommt insbesondere bei schlusselformig ausgebildeten Eiementen zum Tragen, da 
in diesem Fall bei der Erfindung die kleinen Bogen des schlusselformigen Elementes 
mit den grolSen Bogen des benachbarten schlusselformigen Elementes verbunden 
werden. Somit ergibt sich bei der erfindungsgemaBen Losung eine geringere 
expansionsbedingte Verkurzung des Stents, da in einem solchen Fall die kleinen 
Bogen bei der Expansion eine groBere Verschiebung entlang der Langsachse des 
Stents erfahren als die groBeren Bogen. 

Eine vorteilhafte Ausfuhrungsform der Erfindung zeichnet sich dadurch aus, dad 
moglichst wenig, bevorzugt ein oder zwei, Elemente eines Abschnittes jeweils mit 
einem in Langsrichtung des Stents benachbarten Element des benachbarten Ab- 
schnittes mit Hilfe des ersten Verbindungsmittels verbunden ist. Bei dieser Aus- 
fuhrungsform, die bevorzugt mit rohrformigen Abschnitten mit acht Eiementen 
eingesetzt wird, wird der Stent aufgrund der geringen Anzahl von Verbindungs- 
mitteln vorteilhaft flexibel gehalten. 

Bei einer weiteren vorteilhaften Ausfuhrungsform sind die ersten Verbindungsmittel 
uber die Lange des Stents von Abschnitt zu Abschnitt jeweils miteinander fluch- 



tend ausgebildet. Auf diese Weise ergibt sich eine besonders gleichmaBige Ab- 
deckung der GefaSinnenoberflache. Dabei ist weiter bevorzugt, wenn jeder Ab- 
schnitt identisch ausgebildet ist, so daB die GleichmaBigkeit des erfindungsgema- 
Ben Stents weiter erhoht wird. Wird jedoch eine optimale Flexibilitat des Stents 
gewunscht, so werden die ersten Verbindungsmittel in einer alternativen Aus- 
fuhrungsform versetzt zueinander angeordnet. 

Ein weiteres vorteilhaftes Ausfuhrungsbeispiel derErfindung zeichnet sichdadurch 
aus, daB die Lange zumindest eines der Elemente der rohrformigen Abschnitte in 
Langsrichtung des Stents kleiner ist als die in Langsrichtung des Stents gemessene 
maximale Breite des entsprechenden rohrformigen Abschnittes. Auf diese Weise 
wird die durch die Expansion des Stents bedingte Verkurzung des Stents auf ein 
Minimum reduziert. Durch gleichzeitiges bevorzugtes wechselweises Orientieren 
der einzelnen Elemente jedes Abschnittes in einer urn 1 80° versetzten Weise wird 
bevorzugt eine wellenartige Anordnung der einzelnen Elemente jedes rohrformigen 
Abschnittes in Umfangsrichtung gesehen erreicht. Bei dieser Ausfuhrungsform 
konnen die einzelnen Elemente des Abschnittes dabei so nahe an die Elemente des 
benachbarten Abschnittes herankommen, daB sich die benachbarten Elemente in 
Langsrichtung des Stents teilweise uberlappen oder nahezu uberlappen. Ein der- 
artiges Oberlappen oder teilweises Uberlappen benachbarter Elemente benachbarter 
Abschnitte ist vor alien Dingen dann vorteilhaft, wenn es beim Dilatieren des 
Stents in Langsrichtung zu einer Verschiebung der einzelnen Elemente kommt. 

Bei einer weiter bevorzugten Ausfuhrungsform der Erfindung sind zweite Ver- 
bindungsmittel vorgesehen, die die Elemente jedes Abschnittes in Umfangsrichtung 
der Stents miteinander verbinden. Diese zweiten Verbindungsmittel sind weiter 
bevorzugt derart ausgebildet, daB sie mit ihrer Langsachse einen Winkel zur Um- 
fangsrichtung des jeweiligen Abschnittes bilden. Dabei konnen die Verbindungs- 
mittel gleichzeitig auch S-formig ausgebildet sein. Insbesondere die MaBnahme der 
winkelmaBigen Anordnung der Verbindungsmittel sorgtf ur eine Langsverschiebung 
der einzelnen Elemente entlang der Langsachse des Stents beim Dilatieren des 
Stents. 



WeiterevorteilhafteAusfuhrungsformen derErfindung sind inden Unteranspruchen 
angegeben. 

Ausfuhrungsbeispiele der Erfindung werden nun mit Bezug auf die begleitenden 
Zeichnungen beschrieben. 

Die Zeichnungen zeigen: 

Figur 1 ist eine Abwicklung eines Teils der Mantelflache eines erfindungs- 

gemaften Stents; 

Figur 2 zeigt den Stent der Figur 1 schematisch in einem nicht expandierten 

(schwache Linien) und einem expandierten (kraftige Linien) Zustand; 

Figur 3 zeigt einen Stent aus dem Stand der Technik aniiand der Abwicklung 

seiner Mantelflache; 

Figur 4 zeigt eine schematische Darsteliung des Stents der Figur 3 in nicht- 

expandiertem (schwache Linien) und expandiertem (kraftige Linien) 
Zustand; 

Figur 5 zeigt einen schematischen Querschnitt durch einen Stent gemafS 

Figur 1; 

Figur 6 zeigt einen schematischen Querschnitt durch einen Stent gemaB 

Figur 1, bei dem jedoch benachbarte Abschnitte urn 45° gegenein- 
ander verdreht sind; 



Figuren 
7a bis 7d 



zeigen verschiedene Formen von Elementen fur die rohrformigen 
Abschnitte. 
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Die Figur 1 zeigt einen erfindungsgemafSen Stent 1 . Der Stent 1 ist in der Figur 1 
als Abwicklung seiner Mantelflache 2 dargestellt. Inn funktionsfahigen Zustand des 
Stents 1 ist die Mantelflache 2 mit ihrer in der Figur 1 unten dargestellten Seite 4 
mit der in der Figur 1 oben dargestellten Seite 6 verbunden, so daB sich der 
funktionsfahige rohrformige Stent 1 ergibt. 

Die Mantelflache 2 setzt sich aus vier rohrformigen Abschnitten 8 zusammen, die 
in der Figur 1 ebenfalls abgewickelt dargestellt sind. Jeder rohrformige Abschnitt 
8 weist in der Figur 1 sechs zellenformige, asymmetrisch in der Fornn eines Schlus- 
selloches ausgebildete, eine Orientierung aufweisende Elemente 10 auf. Die 
zellenformigen Elemente 10 sind in jedem rohrformigen Abschnitt 8 jeweils mit 
ihren Langsachsen parallel zur Langsachse des Stents 1 ausgerichtet, benachbart 
zueinander angeordnet. Jedes Element 1 0 weist eine identische Grundform auf. Die 
Elemente lOsind jedoch so angeordnet, dafidie schlussellochartige Grundform der 
Elemente 10 bei benachbarten Elementen 10 jeweils eine entgegengesetzte Orien- 
tierung auf weist, d.h. die ausgebauchten Enden 12 der Elemente 10 sind bei 
benachbarten Elementen 10 jeweils um 180° zueinander verdreht. 

Die benachbarten Elemente 10 werden uber S-formige, als zweite Verbindungs- 
mittel dienende Stege 1 4 miteinander in Umfangsrichtung des Stents 1 verbunden. 
Die S-formigen Stege 14 sorgen dafur, dafS benachbarte Elemente 10 jeweils in 
Langsrichtung des Stents 1 ein wenig relativ zueinander verschoben sind. Die 
Lange 16 der Elemente 10 jedes rohrformigen Abschnittes 8 ist daher jeweils 
geringer als die Breite 18 jedes rohrformigen Abschnittes 8. 

Die rohrformigen Abschnitte sind uber als erste Verbindungsmittel dienende Stege 
20 miteinander verbunden. Die Stege 20 verlaufen im wesentlichen parallel zur 
Langsachse des Stents 1 . Die Stege 20 verbinden jeweils benachbarte Elemente 1 0 
der Abschnitte 8 miteinander, in denen sie das ausgebauchte Ende 1 2 eines 
Elementes 10 mit dem schmalen Ende 22 eines Elementes 10 verbinden. Gema& 
Figur 1 ist jedes zweite Element 10 eines rohrformigen Abschnittes 8 mit dem 
jeweils in Langsrichtung des Stents 1 benachbarten Element 10 des benachbarten 



rohrformigen Abschnittes 8 verbunden. Alle Elemente 10, die uber einen Steg 20 
mit einem benachbarten Element 10 verbunden sind, sind auf der jeweils anderen 
Seite auch immer mit einem weiteren Element 10 des auf dieser Seite benach- 
barten Abschnittes 8 verbunden, so dali alle Stege 20 in Langsrichtung gesehen 
miteinander fluchten. Davon ausgenommen sind die in der Figur 1 nicht dargestell- 
ten, am Rand des Stents 1 angeordneten Elemente 10, die zum Rand hin keine 
weiteren Verbindungsstege 20 aufweisen. 

Figur 2 ist eine schematische Darstellung des Stents 1 der Figur 1 in einem nicht 
expandierten (schwache Linien) Zustand und einem expandierten (kraftige Linien) 
Zustand. Telle, die Teilen der Figur 1 entsprechen, sind in der Figur 2 mit gleichen 
Bezugszeichen bezeichnet. Dariiber hinaus sind in der Figur 2 elliptische Flachen 26 
und 28 eingezeichnet, die den freien Flachen 26 und 28 eines in den Figuren 3 und 
4 dargestellten Stents 32 aus dem Stand der Technik entsprechen. Die Figur 2 
zeigt deutlich, dafi die in der Figur 4 vorhandenen freien Flachen 26 und 28 in 
expandiertem Zustand eines erfindungsgemalien Stents 1 nicht mehr in der glei- 
chen GroSe vorhanden sind, so dalS sich eine Verbesserung der Abdeckung der 
GefalSinnenseite ergibt. 

Figur 3 zeigt einen Stent 32 aus dem Stand der Technik. Auch hier sind - um die 
Vergleichbarkeit der Erf indung mit dem Stand der Technik zu erieichtern - Telle, die 
denen des Stents 1 der Figur 1 im wesentlichen entsprechen, mit gleichen Bezugs- 
zeichen bezeichnet. Aus der Figur 3 ergibt sich, dafS im Stand der Technik jeweils 
Elemente 1 0 entgegengesetzter Orientierung mit Hilfe der Verbindungsmittel 20 
verbunden wurden. Auf diese Weise fand die Verbindung mittels des Steges 20 
jeweils zwischen den schmalen Enden 22 der Elemente 10 statt. Dies hatte im 
Stand der Technik wiederum die in Figur 4 dargestellten freien Flachen 26 und 28 
zur Folge. 

Figur 5 zeigt einen Querschnitt durch einen Stent 36, bei dem jeder rohrformige 
Abschnitt 8 zwolf Elemente 1 0 auf weist. Weiterhin sind gemali Figur 5 jedes dritte 
Element 1 0 uber Stege 20 mit dem benachbarten Element 1 0 verbunden (durch die 
schwarzen Punkte angedeutet), so dalS sich eine vierzahlige Symmetrieachse 38 
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der rohrformigen Abschnitte 8 ergibt. 

Figur 6 zeigt eine Projektion zweier benachbarter rohrformiger Abschnitte 8 gemali 
Figur 5, die zueinander um 45 ° verdreht sind. Auch hier symbolisieren die schwar- 
zen Punkte die mit Stegen 20 verbundenen Elemente 10. 

Figuren 7a bis 7d zeigen verschiedene Formen von Elementen 10, wie sie in dem 
erf indungsgemaBen Stent 1 der Figur 1 in den rohrformigen Abschnitten 8 benach- 
bart zueinander zum Einsatz kommen konnen. Dabei weisen die AusfCihrungs- 
formen gemaS den Figuren 7a und 7b eine vollstandig geschlossene Struktur auf , 
wahrend die Ausfuhrungsform der Figuren 7c bis 7d zwei auBere Stege 40 und 50 
aufweisen, die fur sich genomnnen keine geschlossene Struktur ergeben, jedoch 
durch einen Verbindungssteg 60 ebenfalls geschlossene Elementflachen bilden. 
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Anspruche 

Stent, insbesondere Koronarstent, 

mit mehreren, in Langsrichtung des Stents (1) benachbart angeordneten, 
rohrformigen Abschnitten (8), die in Langsrichtung des Stents (1) mit 
jeweils mindestens einem ersten Verbindungsmittel (20) miteinander ver- 
bunden sind, 

wobei jeder rohrformige Abschnitt (8) aus mehreren im wesentlichen zel- 
lenformigen, eine Orientierung aufweisenden Elementen (10) besteht, 
dadurch gekennzeichnet, dalS das erste Verbindungsmittel (20) jeweils 
Elemente ( 1 0) gleicher Orientierung miteinander verbindet, um die rohrformi- 
gen Abschnitte (8) miteinander zu verbinden. 

Stent nach Anspruch 1 , 

wobei das erste Verbindungsmittel (20) stegartig ausgebildet ist. 
Stent nach einem der vorstehenden Anspruche, 

wobei das erste Verbindungsmittel (20) im wesentlichen parallel zur Langs- 
achse des Stents (1 ) verlauft. 

Stent nach einem der vorstehenden Anspruche, 

wobei jeweils zwei, bevorzugt jeweils ein. Element (10) eines Abschnittes 
(8) jeweils mit einem in Langsrichtung des Stents (1 ) benachbarten Element 
(10) des benachbarten Abschnittes (8) mit Hilfe des ersten Verbindungs- 
mittels (20) verbunden ist. 

Stent nach einem der vorstehenden Anspruche, 

wobei das erste Verbindungsmittel (20) uber die Lange des Stents (1 ) von 
Abschnitt (8) zu Abschnitt (8) versetzt zueinander, bevorzugt um jeweils 
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45°, angeordnet ist. 

6. Stent nach einem der vorstehenden Anspruche, 

wobei das erste Verbindungsmittel (20) uber die Lange des Stents (1) von 
Abschnitt (8) zu Abschnitt (8) jeweils miteinander fluchtend oder versetzt 
zueinander angeordnet ist. 

7. Stent nach einenn der vorstehenden Anspruche, 
wobei jeder Abschnitt 18) identisch ausgebildet ist. 

8. Stent nach einem der vorstehenden Anspruche, 

wobei in Langsrichtung des Stents (1) benachbarte Elemente (10) benach- 
barter Abschnitte (8) die gleiche Orientierung aufweisen. 

9. Stent nach einenn der vorstehenden Anspruche, 

wobei die Elemente (10) der Abschnitte (8) im wesentlichen schlusselloch- 
formig ausgebildet sind. 

10. Stent nach einem der vorstehenden Anspruche, 

wobei die Elemente (10) der Abschnitte (8) in Umfangsrichtung des Stents 
(1 ) expansibel sind. 




1 1 . Stent nach einem der vorstehenden Anspruche, 

wobei die Elemente (10) in Form eines aus Stegen gebildeten, in Umfangs- 
richtung des Stents (1) gestauchten, ganz oder zumindest zum groBen Teil 
geschlossenen Ringes ausgebildet sind. 

12. Stent nach einem der vorstehenden Anspruche, 

wobei die Lange zumindest eines der Elemente (10) in Langsrichtung des 
Stents (1) kleiner ist als die in Langsrichtung des Stents (1) gemessene 
maximale Breite des Abschnittes (8). 
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13. Stent nach einem der vorstehenden Anspruche, 

wobei die Elemente (10) jedes Abschnittes (8) in Umfangsrichtung des 
Stents (1 ) mit Hilfe von zweiten Verbindungsmittein miteinander verbunden 
sind. 

14. Stent nach dem vorstehenden Anspruch, 

wobei die zweiten Verbindungsmittel (14) nnit ihrer Langsachse einen 
Winkel zur Umfangsrichtung des jeweiligen Abschnittes (8) bilden. 




Stent nach dem vorstehenden Anspruch, 



wobei die zweiten Verbindungsmittel (14) S-formig ausgebildet sind. 

1 6. Dilatationskatheter mit einem Stent nach einem der vorstehenden Anspru- 
che. 
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Zusammenfassunq 



Die Erfindung betrifft einen Stent, insbesondere Koronarstent, mit mehreren, in 
Langsrichtung des Stents benachbart angeordneten, rohrformigen Abschnitten, die 
in Langsrichtung des Stents mit jeweils mindestens einem Verbindungsnnittel 
miteinander verbunden sind, wobei jeder rohrformige Abschnitt aus mehreren im 
wesentlichen zellenformigen, asymmetrischen, eine Orientierung aufweisenden 
Elementen besteht. Die Erfindung zeichnet sich dadurch aus, daR das erste Ver- 
bindungsmittel jeweils Elemente gleicher Orientierung miteinander verbindet, um 
die rohrformigen Abschnitte miteinander zu verbinden. 



^0 





